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“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA CONMEMORACION
DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO"

llave, 8 de abril del 2024

OFICIO N° 012-2024/DREP/DUGEL/DIEL N° 351-ILAVE

SENORA :DIRECTORA DE LA UGEL EL COLLAO
Dra. Norka CORI TORO

PRESENTE

ASUNTO ‘Remito propuesta de contrato docente a favor de ESTEFANI
MAYUMI HERRERA CHOQUE de la IEI N° 351 “ Santa Barbara”

Es grato dirigirme a su despacho para saludarla muy
cordiaimente a nombre de la Institucion Educativa Iniciai N° 351 del Barrio Santa
Barbara de la ciudad de llave, la direccion de la Institucion Educativa tiene por
finalidad de elevar la propuesta de contrato docente de acuerdo al DS. N° 020-2023-
MINEDU, articulo 10, numeral 10.4, donde indica disponer al profesor para ser
contratado segun los criterios dispuestos para la contratacion por situaciones
diferenciadas, cautelando que cumplan con los requisitos dispuestos en la presente
norma. Se propone a la profesora que a continuacién se detalla:

- APELLIDOS Y NOMBRES: HERRERA CHOQUE, Estefani Mayumi

- DNI: 72301483

- FECHA DE‘NACIMIENTO: 20/10/1999

- INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N° 351

- CARGO: DOCENTE DE AULA

- NIVEL/MODALIDAD: INICIAL/EBR

- ESPECIALIDAD: EDUCACION INICIAL

- MOTIVO DE VACANTE: LICENCIA POR SALUD DE LA PROFESORA:
ARRATEA CHUSI, Esperanza Eleuteria.

- VIGENCIA DE CONTRATO: DESDE EL 08 DE ABRIL AL 16 DE ABRIL.

Sin ofro particular aprovecho para expresarle mi especial
consideracion y estima personal.

Atentamente,
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T4, 1219 EsSalud - Sistema Integrado de Gestién de Incapacidades

ormulario 8003 - 1 USUARIO

CLRTIFICADO DE INCAPACIDAD TEMPORAL PARA EL TRABAJO

1 £.SS. : 140 - H.III PUNO

CIT1 No : A-140-00012570-24

Acto Médico :

Servicio : MED. CONTROL (MECO)

Nomore Ascgurado  : ARRATEA CHUSI ESPERANZA ELEUTERIA
Doc. de 1dentidad : DNI 42764583

Autogenerado: © 8410140AACSEQ06

lipo de Atencion : REGULAR. CONSULTA EXTERNA
Contingencia : ENFERMEDAD COMUN

Mcea. Control : 52858 MAMANI RUELAS ROSMERY

Prob. de Parto

PERIODO INCAPACIDAD

recha de Inicio : 08/04/2024
fecha de Fin 1 16/04/2024
(»‘al de Dias 9

.c Otorgamicnto  : 10/04/2024
DIAS ACUMULADQOS
Consecutivos 9
No Consccutivos 2
PR.SS. Tratante : MEDICO 48447

RUC: 20447873002 - UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL DE PUNO

OBSERVACIONES

2ias de Incapacidad Temporal Acumulado : 34
Ver condiciones y/o restricciones en www.essalud.gob.pe

wsudrio: 10387880
iecha:  10/04/2024 Hora: 12:18:43

C

5ig..essalud:8080/cittcontrol/
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POR CUANTO: EI Ministro de Educacion
Ha conferido el TITULO de
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POR TANTO:
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Resolucion Directoral Regional NO....com.e..-2023-DREP

PUNO, 113 JUL 2023

Visto el Informe N° 094 -2023-DREP-OTCAB y los documentos que se adjuntan;
CONSIDERANDO:

Que, los egresados de Universidad, Instilutos de Educacién Superior
Pedagégicos Publicos y Privados, solicitan el Registro e Inscripcién de sus Titulos
Profesionales en EDUCACION;

Que, los recurrentes han cumplido con presentar sus expedientes adjuntando
los requisitos exigidos de acuerdo a las normas legales vigentes, siendo procedente su
Inscripcién en el Registro de Titulos Pedagégicos de la Direccion Regional de Educacion
de Puno;

(‘\ Estando a lo informado y actuado por la Oficina de Titulos, Certificados, Actas y
Becas de la Direccion Regional de Educacién de Puno; y

De conformidad con lo establecido por la Ley General de Educacion N°

8044, Ley de Reforma Magisterial No. 29944, Ley 30512 de Institutos y Escuelas de

ucacién Superior, Ley 27444 Procedimiento Administrativo General, R.M. 056-2004-ED

R.D. 0592-2010-ED Normas Nacionales para la Titulacion y Otorgamiento de

uplicado de Diploma de Titulos en Carreras Docentes y Artisticas en Institutos y
scuelas de Educacién Superior Publicos y Privados;

SE RESUELVE:
EXPEDIR E INSCRIBIR.- En el Registro de Titulos Pedagodgicos de la

Direccion Regional de Educacién de Puno, los Titulos a Nombre de la Nacién de los
siguientes graduados:

UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES VELASQUEZ DE JULIACA

TITULO DE LICENCIADA EN EDUCACION No. TITULO
ESPECIALIDAD: EDUCACION INICIAL

( Ylenia Yanet QUISPE PALOMINO 016223-P-DREP.

INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR PEDAGOGICO PUBLICO PUNO

TITULO DE PROFESORA DE EDUCACION INICIAL
Maria del Pilar ZARAZA ROJAS 016224-P-DREP.
TITULO DE PROFESOR DE EDUCACION FISICA
Dante Williams ANCACHI ANCACHI 016225-P-DREP.

INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR PEDAGOGICO PUBLICO DE JULIACA
TITULO DE PROFESORA DE EDUCACION INICIAL

Bianca Noelia MAMANI CONDORI 016226-P-DREP.
Maria Cristina ROQUE ROQUE 016227-P-DREP.
Tania TICONA ARACAYO 016228-P-DREP.

TITULO DE PROFESOR/A DE EDUCACION SECUNDARIA
ESPECIALIDAD: COMUNICACION

Alan Wilinton CHUQUIMAMANI CAPIA 016229-P-DREP.
ESPECIALIDAD: CIENCIAS SOCIALES

Maribel CARRIZALES GALLEGOS 016230-P-DREP.
Magaly Katerin CONDORI TITO 016231-P-DREP.
Melina LAMPA CRUZ 016232-P-DREP.
ESPECIALIDAD: CIENCIA, TECNOLOGIA Y AMBIENTE

Gaby Sulma CONDORI YUCRA 016233-P-DREP.
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ANEXO 1

CONTRATO DE SERVICIO DOCENTE

Por ol presonte documento celobran el contralo de servicio docente, de una parte la DIRECCION
REGIONAL DE EDUCACION, UNIDAD DE GESTION EDUCATIVA LOCAL, (segin sea el caso)

do...vninen . CoN dOmMICHIO ©N L\v e , representada para estos
efectos por su Director(a), ella SeNor (a). ... PR identificado(a)
con D.N.I. N i , designado(n) mediante Resolucion N°

........................................... A quien en adelante se denomina LA DRE/GRE/UGEL; y de
otra parte, el Senor(a). fandekan,, Moyt Heane Chewss.., identificado (a) con D.N.J. N°
2230483 y domiciliado en ... k.. e Cane M0 LSS Yy correo
electronico, tevese e3 Maw. (3 yrelcom quien en adelante se denomina PROFESOR(A); en los
términos y condiciones siguientes:

CLAUSULA PRIMERA. - En atencion a las necesidades de contar con los servicios de un
profesional docente, se adjudico la plaza organica/eventualftemporal/horas de libre disponibilidad
adon (Na). Ladebasy,. Dlayem L Bewew, | Chagee........, para desempefiar funciones docentes.

CLAUSULA SEGUNDA. - Por el presente, la DRE/GRE/UGEL contrata los servicios del

PROFESOR para que cumpla funciones docentes en la plaza con codigo..........c.cceennnnnn. (horas
libres para completar el plan de estudios) perteneciente a la institucion
educativa, ........oceeeiiiiieeee de la modalidad educativa de.............ccovviiniennnn nivel o
ClElo dBi.civesivisrnsvivsaneprursvivinngsinesivnsriivia , ubicada en el distrito de................. , provincia
de. i, ,region de.....ovvieeeninnn,

CLAUSULA TERCERA. - Las partes acuerdan que el plazo de duracién del presente contrato
de servicio docente se inicia el....... de...viiennns del 20 ... y finaliza el........
de..iciiiniiiiininn del 20......

CLAUSULA CUARTA. - EI PROFESOR en virtud al presente contrato de servicio docente
percibe la remuneracién mensual fijada por Decreto Supremo. Adicicnalmente en caso

corresponda, percibe los derechos y beneficios de conformidad a la normativa especifica que lo
regula.

CLAUSULA QUINTA. - La jornada de trabajo del PROFESOR es de.............horas pedagégicas
semanales — mensuales.

CLAUSULA SEXTA. - Constituyen causal de resolucién del contrato:

a) Limite de edad, al cumplir 65 afios de edad.

b) La renuncia.

¢) Elmutuo acuerdo entre las partes.

d) Desplazamiento de personal titular.

e) Reestructuracion o reorganizacién de la IE.

f) Moadificacion de las condiciones esenciales del contrato.

g) Elrecurso administrativo resuelto a favor de un tercero, que se encuentre firme.

h) La culminacién anticipada del motivo de ausencia del servidor titular a quien reemplaza el
contratado.

i) Cambio del motivo de ausencia del servidor a quien reemplaza el contratado.

j) Elfallecimiento del servidor contratado.

k) Declararse su inhabilitacion administrativa o judicialmente.

) Haber sido condenado por delito doloso mediante sentencia con calidad de cosa juzgada o
consentida.

m) No asumir el cargo hasta el cuarto dia desde el inicic de la vigencia del contrato.

n) No cumplir con los requisitos para la contratacién docente establecidos en la presente norma.
0) Porincompatibilidad horaria y de distancia.

p) Presentar declaracién jurada falsa o documentacién falsa o adulterada.
q) Negativa de suscribir autorizacion para el descuento por planilla de sus remuneraciones, para

el pago de la pensi6n alimenticia que tenga pendiente, siempre que se verifique que aparece
inscrito en el REDAM.

r) Entre otros que tipifique el Minedu a través de norma especifica o complementaria.
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CLAUSULA SETIMA. - El presente contrato de servicio docente es vigente a partir del plazo
establecido en la cldusula tercera.

CLAUSULA OCTAVA. - El presente contrato de servicio docente se aprueba mediante la
resolucion administrativa correspondiente.

CLAUSULA NOVENA. — Para efectos de cualquier controversia que se genere con motivo de la
celebracion y ejecuciéon del presente contrato, las partes se someten a la jurisdiccion y
competencia de los jueces y tribunales del domicilio de la DRE o UGEL respectiva.

El presente contrato de servicio docente se suscribe en dos ejemplares del mismo tenor, en sefal

de conformidad y aceptacion, en.... "X levs ... ,el.oB. ..de...Akal. ... del ..2024

TITULAR DRE / GRE/ UGEL EL PROFESOR
(Firma) (Firma)

Pagina 2
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ANEXO 8
DECLARACION JURADA PARA EL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACION

Identificado (a) con D.N.L N° ... ¥2.200483 | con fecha de nacimiento .2¢../..10. /414, y

domicilio actual en.. Sk, . Pena  NOLASY L , correo
electronico. . hesrere s ebant.. (2. ol Com.,.y teléfono.. 330344390, .,
DECLARO BAJO JURAMENTO:

No Si Cumplo con los requisitos de formacion y especificos para la modalidad, nivel o ciclo

>< y drea curricular o campo de conocimiento a la que postulo, los mismos que se
acreditan ante el comité.

~3¢ | Tengo buena conducta.

S | Gozo de buena salud fisica y mental que permita ejercer la docencia.

& | Tengo menos de 65 anos.

Si He sido sancionado administrativamente por falta muy grave, bajo cualquier marco
normativo, en los Ultimos cinco (5) afios.

Si He sido sancionado administrativamente bajo cualquier marco normativo con cese
temporal en el cargo sin goce de remuneraciones desde treinta y un (31) dias hasta
doce (12) meses, en los Ultimos dos (2) afos, previos a la inscripcién al
procedimiento al que postula.

Si He sido sancionado administrativamente bajo cualquier marco normativo con

suspension en el cargo hasta por treinta (30) dias calendarios, en el Ultimo afio,
previo a la inscripcion al procedimiento al que postula.

Si He sido sancionado administrativamente bajo cualquier marco normativo con
amonestacion, en los Ultimos seis (6) meses, previos a la inscripcidn al procedimiento
al que postula.

Si Cuento unicamente con estudios de quinto de secundaria

Si Estoy inhabilitado para el ejercicio profesional o el ejercicio de la funcion publica.

Si He sido condenado con sentencia firme por delito doloso.

Si He sido condenado por el delito de terrorismo, apologia del terrorismo, delito contra
la libertad sexual, delitos de corrupcién de funcionarios o delitos de trafico de drogas.

Si He sido condenado en cualquiera de los delitos previstos en la Ley N° 29988 y/o la
Ley N° 30794.

Si He sido condenado por delito contemplado en el articulo 2 de la Ley N° 30901.

Si Tengo medida de separacion preventiva de una IE al momento de la postulacion o
adjudicacion.

Si Cuento con una jornada laboral a tiempo completo en alguna otra institucion puablica

SE>EIE 35 >E RHE 5E 8| <5555

o privada, que afecte la jornada laboral de la plaza que adjudica
S | Laveracidad de la informacion y de la documentacion que adjunto en copia simple

]

Adicionalmente, solo para quien postula a IE ubicadas en zona de frontera
No | | S{ | Soy peruano de nacimiento

La especialidad de mis estudios superiores con el que postulo es:
Ednsaciof., Tniced .. .....

Doy a conocer y autorizo' al Jefe de personal, al comité o al director/a de |a IE, a ser notificado/a través del
correo electronico y teléfono sefalado en la presente, del resultado de la evaluacién o la propuesta para
acceder a una plaza de contrato docente.

Firmo la presente declaracién de conformidad y en caso de resultar falsa la informacién que proporciono,
me sujeto a los alcances de lo establecido en el TUO de la LPAG, el Decreto Legislativa N° 1367 y otras

normas legales convexas, autorizando a efectuar la comprobacién de la veracidad de la informacién
declarada en el presente documento.

Dado en la ciudad de... L. \ae...... a 10s.08..dlas del mes de.. A5\ . del 2024

................................

--------------------

(Huella dactilar indice derecho)

' Ley N 29733 Ley de Proteccion de Datos, Titulo | articulo 5 Principio de consentimiento
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ANEXO 9
DECLARACION JURADA DE REGISTRO, (REDERECI), (REDAM), (RNSSC) y DELITO
DOLOSO
Yo,...&= sdefam.. L Hlagema AT o)
Identificado (a) con D.N.L N LERBSNEILLLL, Y domicilic actual

o | | Si | Estoy inscrito/a en el registro de deudores de reparaciones civiles por delitcs
en agravio del estado (REDERECI).

Si | Estoy inscrito/a en el Registro de Deudores Alimentarics Morosos (REDAM)

'3% | Si | Tengo inhabilitacién o suspensidn vigente, administrativa o judicial inscrita o
i no en el registro nacional de sanciones contra servidores civiles (RNSEC).

S | Tengo condena por delito doloso y/o con sentencia firme

Firmo la presente declaracién de conformidad con lo establecido en el TUO de la LPAG, y en
caso de resultar falsa la informacién que proporciono, me sujeto a los alcances de lo establecido
en el TUO de la LPAG, el Decreto Legislativo N° 1367 y otras normas legales convexas,
autorizando a efectuar la comprobacién de la veracidad de la informacién declarada en el
presente documento.

Dado en la ciudad de.... 3. \ave_____ alos.0S..dias del mes de...251..... del 2084

-
i

P

(Firma) ==
Huella dactilar
DNI: ... 3¢XIN.E3. . (indice derecho

4
&
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ANEXO 11

DECLARACION JURADA DE DOBLE PERCEPCION EN EL ESTADO

Y()'...(;:)Sfl!m'\..‘.,\.'..\‘.‘."Vﬁ‘:‘ ..... l’.‘.t.'.'.'.'.w...(.'.\mwn ........................................................
idontificado con DNEN® L S80S 3 .. con direccion domiciliaria:,.................
P TP < - T W SO on el Distrito: .. 2als....... Provincia:
o Ot Departamento.....wes. .o

DECLARO BAJO JURAMENTO:

No Sl Tengo conocimiento que ningln funcionario o servidor plblico puede

desempefiar mas de un empleo o cargo publico remunerado, (*con
X oxcopeldn de uno més por funcidn docente, de acuerdo con lo sefialado en
la segunda disposicion complementaria final de la presente norma).

N Si Percibo otra remuneracion a cargo del Estado, en la siguiente instilucion
educativa:

Nombre de la Instilucion por la que
percibe o percibird remuneracion a
_cargo del Estado:

Cargo que ocupalra;
~ Condicion Laboral: () Nombrado () Contratado

Horario Laboral:

Direccidn de la institucion:

(NO) (SI) Tengo incompatibilidad de distancia y con el horario de trabajo de dicho
vinculo laboral. Dado en la cludad de... f\evs........ alos.o9..dias del mes de. A5\, del

20.24.

...................................................

Firma DNI Huella dactilar (Indice derecho)
42301483
*Art. 40° de |a Constitucidn Politica del Pert y articulo 3 de la Ley N° 28175 Ley Marco del Empleo Publico.
La informacion contenida en la presente declaracion jurada sera sujeto de control posterior a cargo de la
UGEL, a fin verificar la inexistencia de incompatibilidad horaria ni de distancia.
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ANEXO 12
DECLARACION JURADA DE ELECCION DE SISTEMA DE PENSIONES —
LEY N° 28991'
Yo, .. Esklass.... FA ..::\}....H.e.m-.v.....C.\m\.v.c .......................... identificado con DNI N°
1T ) S
DECLARO BAJO JURAMENTO:

(S1) me encuentro afiliado(a) al siguiente Sistema Pensionario:

I:l SNP (Sistema Nacional de Pensiones) D AFP (Sistema privado de pensiones)

Integra D Profuturo I:‘
Habitad | |  Prima []

CUSPP: I I
Fecha Afiliacion: | |

No estar afiliado a ningln sistema de pensiones y voluntariamente deseo afiliarme al:

() Sistema Nacional de Pensiones (ONP)
() Sistema Privado de Pensiones (AFP)

Huella dactilar
(Indice derecho)

Declaro tener conocimiento de los alcances, del TUO de la LPAG, asimismo, declaro
que la informacion que consigno en el presente documento es real y veraz, en caso
de detectarse fraude o falsedad, me someteré a la sancién que establece la Ley.

! Articulo 16 de la Ley N° 28891, Ley de Libre Desafiliacion Informada, Decreto Supremo N° 009-2008-TR y Decreto
Supremo N° 063-2007-EF.
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ANEXO 19

CARTA DEL DIRECTOR DE LA IE/CETPRO SENALANDO TURNO Y
HORA DE INGRESO Y SALIDA EN EL ANO LECTIVO

....................... Profesor de la |IE
Condicién: Nombrado ( ) Contratado ()

Presente. -

En atencién a su solicitud signado con el expediente N° , a través del cual se
me requiere que certifique el tumo, y horario de ingreso y salida, en el cual usted va a laborar
olaborara  en el presente ano lectivo , en honor a la verdad

sefialo lo siguiente:

Turno

Hora de
ingreso

Hora de
salida

Los datos descritos en el cuadro preceden referente a la hora de ingreso y salida se condicen
con los establecidos para su cargo y se encuentran aprobados en el reglamento interno
aprobado mediante Resolucidn Directoral Institucional N° , asi como dejo constancia
Que, no sufriran medificacion en el presente afo lectivo.

Firmo la presente de conformidad con lo establecido en el TUO de la LPAG', y en caso de
resultar falsa la informacion que proporciono, me sujeto a los alcances de lo establecido en el
TUO de la LPAG, el Decreto Legislativo N° 1367 y otras normas legales convexas, autorizando
a efectuar la comprobacion de la veracidad de la informacion declarada en el presente
documento.

Dado en la ciudad de...>\eve. ..... a los.9%..dias del mes de.. Akl del 20.2M

...................................... VB
Jefe del Area de Gestion Institucional de la UGEL o el que haga sus veces

¢ TEXTO UNICO ORDENADO DE LA LEY N° 27444 LEY DEL PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO GENERAL
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